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Resumen

Introduccién y objetivos. Se estan analizando nuevos biomarcadores diferentes al BNP para determinar €l
prondstico de lainsuficiencia cardiaca (IC), como los derivados de la degradacién del coldgeno de la matriz
extracelular. El objetivo de este estudio es evaluar la utilidad de |a metal oproteinasa de matriz 2 (MMP2)
para conocer el prondstico cardiovascular en pacientes con |C de debut en e momento del diagnostico
ambulatorio.

M étodos: Se disefié un estudio observacional, prospectivo y longitudinal basado en una cohorte de pacientes
referidos a una consulta de diagnostico rdpido por clinica sugestiva de debut de IC. Se realizé determinacion
de MMP2 tras € diagnostico. Se realizé seguimiento anual con el que se determind una variable combinada
de eventos compuesta por mortalidad, ingreso o consulta a urgencias por causa cardiovascular. Se calculé e
punto de corte de MM P2 para dicha variable combinada. L as tasas de eventos combinadas se cal cularon con
las curvas de Kaplan-Meier seguin €l valor de MMP fuerainferior o igual/superior a dicho punto de corte.

Resultados: Entre junio de 2009 y noviembre de 2012 se incluyeron 151 pacientes de manera consecutiva
con determinacion de MMP2. El 66% se diagnosticaron de IC, un 61% present6 | C con fraccién de eyeccion
preservaday el 39% restante con fraccion de eyeccién reducida (FEVI < 50%). L os pacientes tenian una
edad media de 75 + 9 afos, eran predominantemente mujeres (62%), con un 78% de hipertension arterial y
31% de diabetes mellitus. El seguimiento medio fue algo superior a2 afios (26 meses, rango 8-43). Lacurva
COR para MMP2 presentd un area bajo la curvade 0,677 y p = 0,001. El grupo de pacientes con valor de
MMP2 igual o superior a 349,25 ng/ml mostré una mayor tasa acumulada de la variable combinada de
manera estadisticamente significativa (40% vs 19%,; log-rank = 6,943; p = 0,008), como se muestraen la
figura adjunta.

Conclusiones: En pacientes ambulatorios con IC de reciente inicio y con elevada proporcion de IC con
fraccion de eyeccion preservada, el presentar valores elevados de MM P2 implica peor prondstico
cardiovascular amedio plazo.



